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Saúde como um direito humano inalienável

CF (1988)

Saúde: direito do povo brasileiro, dever do Estado.

Lei 8080/90 – Campo de atuação do SUS

“Assistência terapêutica integral, inclusive farmacêutica”



ANTES DA PNAF

Lei Eloy Chaves 

1923

Criação da CEME 
(Central de 

Medicamentos)

1971

Política Nacional de 
Medicamentos 

(Portaria 3916/1998)

Recomendações da IX, X e XI CONFERÊNCIAS DE SAÚDE (92, 

96 e 2000)



Decreto 793/93
PL alterando a Lei 

5991/73

Lei de Patentes

1996

Lei dos Genéricos

1999

Criação da ANVISA 

1999

CPI dos Medicamentos

1999/2000 

Criação do 
Departamento de 

Assistência 
Farmacêutica e 

Insumos Estratégicos 

2003

1ª Conferência 
Nacional de 

Medicamentos e 
Assistência 

Farmacêutica 

Criação da Secretaria 
de Ciência, tecnologia 
e insumos estratégicos 

2003 



15 a 18 de setembro de 2003



RESOLUÇÃO Nº 338, DE 06 DE MAIO DE 2004

O Plenário do Conselho Nacional de Saúde, em sua Centésima Quadragésima

Segunda Reunião Ordinária, realizada nos dias 05 e 06 de maio de 2004, no

uso de suas competências regimentais e atribuições conferidas pela Lei nº

8.080, de 19 de setembro de 1990, e pela Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de

1990,

Considerando:

a) a competência da direção nacional do Sistema Único de Saúde de formular,

avaliar e elaborar normas de políticas públicas de saúde;

b) as deliberações da 12a Conferência Nacional de Saúde;

c) as deliberações da 1a Conferência Nacional de Medicamentos e Assistência

Farmacêutica – Efetivando o acesso, a qualidade e a humanização na

Assistência Farmacêutica, com controle social, realizada no período de 15 a 18

de setembro de 2003, resolve:

Art. 1º - Aprovar a Política Nacional de Assistência Farmacêutica,

estabelecida com base nos seguintes princípios:



PNAF - PRINCÍPIOS

“Conjunto de ações voltadas à

promoção, proteção e recuperação da

saúde, tanto individual como coletiva,

tendo o medicamento como insumo

essencial e visando o acesso e seu

uso racional.”

Resolução CNS nº338/2004 

Políticas, Programas 

e Ações subordinadas

Política Nacional de 

Assistência 

Farmacêutica (PNAF)

Política Nacional de 

Saúde (PNS)



Os avanços do PPA 2024-2027

PPA 2020-2023 PPA 2024-2027 – Proposta Final – Agosto/2023

Programa: Assistência Farmacêutica no SUS

Objetivo: Promover ações que garantam e ampliem o acesso da 

população a medicamentos e insumos estratégicos, com 

qualidade, segurança, eficácia, em tempo oportuno, promovendo 

seu uso racional.

Meta: Adquirir 100% dos medicamentos e insumos estratégicos 

sob responsabilidade de compra centralizada pelo Ministério da 

Saúde para abastecimento do SUS.

Indicador: Percentual de aquisições de medicamentos e insumos 

estratégicos em relação à programação.
Resultados Intermediários:
0154 - Expansão do programa "Aqui Tem Farmácia Popular" em 
municípios com menos de 40.000 habitantes

Programa: Qualificação da Assistência Farmacêutica no 

Sistema Único de Saúde

Objetivo: Ampliar o acesso da população aos medicamentos, insumos 

estratégicos e serviços farmacêuticos, qualificando a assistência farmacêutica, 

articulada à pesquisa, à inovação e à produção nacional, regulação, com 

qualidade e uso adequado no Sistema Único de Saúde, reduzindo as iniquidades.

Objetivos Específicos:

1 - Ampliar o acesso da população a medicamentos e insumos estratégicos 

do elenco do Programa Farmácia Popular do Brasil.
- 1 Meta + Indicador e 3 Entregas + Indicador da Entrega para o OE1

2. Proporcionar o acesso a medicamentos e insumos estratégicos de 

aquisição centralizada no âmbito dos componentes Básico, Estratégico e 

Especializado da Assistência Farmacêutica do SUS.
- 1 Meta + 1 Indicador e 3 Entregas + Indicador da Entrega para o OE1
3. Ampliar o acesso aos serviços de cuidado farmacêutico no âmbito do SUS
- 1 Meta + 1 Indicador e 5 Entregas + Indicador da Entrega para o OE1
4. Fortalecer os serviços gerenciais e assistenciais nos estados e municípios 

habilitados no Programa Nacional de Qualificação da Assistência 

Farmacêutica como estratégia de qualificação do acesso aos medicamentos 

e atenção à saúde.
- 1 Meta + 1 Indicador e 2 Entregas + Indicador da Entrega para o OE1



Proporcionar o acesso 
a medicamentos e 

insumos estratégicos 
de aquisição 

centralizada no 
âmbito dos 

componentes Básico, 
Estratégico e 

Especializado da 
Assistência 

Farmacêutica do SUS.

Ampliar o acesso aos 
serviços de cuidado 

farmacêutico no 
âmbito do SUS 

Fortalecer os serviços 

gerenciais e assistenciais 

nos estados e municípios 

habilitados no Programa 

Nacional de Qualificação 

da Assistência 

Farmacêutica como 

estratégia de qualificação 

do acesso aos 

medicamentos e atenção à 

saúde.

Ampliar o acesso da 
população a 

medicamentos e 
insumos estratégicos 

do elenco do 
Programa Farmácia 
Popular do Brasil.

Objetivos Específicos do PPA 2024-2027

QUALIFICAÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA NO 

SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE

4321



I - A garantia de acesso e equidade às ações de saúde, inclui, necessariamente, a 
Assistência Farmacêutica;

Ações - Eixos Estratégicos PNAF 

Recursos 
Empenhados do 

Ministério da Saúde 
Aplicados na 
Assistência 

Farmacêutica em 
Medicamentos e 

Insumos Estratégicos, 
2004 a 2024



Contrapartida Federal Cbaf (2019-2024)

Em 2023 houve pactuação de repasse incremental R$ 312 milhões adicionais – efetivados em 

2024

R$ 1,8B
INVESTIMENTO TOTAL

Maior investimento dos últimos anos 



Portaria 

6.942/2025



Componente Especializado da Assistência 
Farmacêutica



Repasse – Grupo 1B



Componente
Estratégico da 
Assistência
Farmacêutica



Em 2006, o orçamento do PFPB era em torno de 210 milhões de reais. Antes do início do declínio do
programa, o orçamento chegou a 3,21 bilhões de reais em 2017. Em 2023, o orçamento havia sido cortado em
60%, o qual teve a sua recomposição para 2,98 bilhões de reais. O orçamento aprovado para o ano de
2025 é de 4,2 bilhões de reais.
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Programa Farmácia Popular do 

Brasil (PFPB)

O Programa Farmácia Popular do Brasil (PFPB) é um programa criado no

primeiro mandato do Presidente Lula, em 2004, que visa complementar a

disponibilização de medicamentos utilizados na Atenção Primária à Saúde,

além de produtos para a saúde. Em 2006, o PFPB foi expandido por meio da

parceria com farmácias e drogarias da rede privada.

Facilidades do Programa:

Farmácias e drogarias distribuídas em 85% dos municípios brasileiros

(4.680 municípios).

Cobertura de 97% da população brasileira.

Conta com 29.910 farmácias credenciadas em todo o país.



Estado Total

SP 5788

MG 5180

RS 2774

PR 2654

GO 1959

RJ 1900

SC 1747

ES 899

DF 448

CE 556

PE 587

BA 1032

PB 583

AL 225

RN 520

MA 319

MS 332

MT 384

PA 266

PI 304

SE 148

TO 175

RO 189

AM 75

AC 18

AP 17

RR 31

Total 29110

Farmácias credenciadas por Estado



*Quantidade de farmácias/ano

Em 2006, o Programa Farmácia Popular do Brasil – Aqui Tem Farmácia Popular iniciou com 2.955 farmácias
credenciadas e, antes do declínio, alcançou o número de 34.595 farmácias credenciadas em todo o país. A
partir do ano de 2017, o número de farmácias credenciadas começou a diminuir consideravelmente, sendo
recuperado a partir do ano de 2023.
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Uma história de acesso à saúde

2004
• Criação do Programa Farmácia Popular do Brasil

2006
• Aqui Tem Farmácia Popular

2010
• Ampliação do elenco e inclusão das fraldas

2011
• Saúde Não Tem Preço (gratuidade hipertensão e diabetes)

2012
• Gratuidade Asma

2022
• Ampliação do elenco

2023
• Reconstrução (gratuidade Bolsa Família e Saúde da Mulher)

2024

• Inclusão de absorventes (Programa Dignidade Menstrual)

• Gratuidade (Dislipidemia, Doença de Parkinson, Glaucoma e Rinite) 

2025
• Gratuidade Total (dapagliflozina e fralda geriátrica) 



Em 2006, o Programa Farmácia Popular do Brasil atendia uma pequena parcela da população: cerca de 470 mil de
pessoas por ano. Com a gratuidade, o Programa chegou a atender 22,5 milhões de brasileiras e brasileiros em todo o país
e hoje atende cerca de 24,7 milhões.

*Quantidade de pessoas atendidas em milhões/ano
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Atendimento à pessoa idosa no PFPB

Agosto/2025



Impacto da Gratuidade do PFPB para Idosos

Condição clínica Tratamento Mensal Custo médio (R$) Com PFPB (R$)

Hipertensão arterial Losartana + Hidroclorotiazida 60,00 0,00

Diabetes tipo 2 Metformina + Glibenclamida 70,00 0,00

Colesterol alto Sinvastatina 40,00 0,00

Osteoporose Alendronato 40,00 0,00

Idoso com Hipertensão + 

Diabetes + Colesterol

5 medicamentos combinados 170,00 0,00

Idoso com múltiplas 

condições crônicas

6 medicamentos combinados 250,00 0,00

Antes: até R$ 250/mês (20–25% de um salário mínimo)

Hoje: Custo ZERO pelo PFPB
Mais adesão, menos internações, mais qualidade de vida.



👵 Mais de 32 milhões de pessoas idosas (IBGE, 2025)

• Tendência de duplicar até 2050

• Alta prevalência de doenças crônicas: hipertensão, diabetes, colesterol, 

osteoporose, Parkinson

• Grande parte depende de aposentadorias/pensões – renda limitada

💊 PFPB - Eliminação da barreira financeira – todos os medicamentos do 

elenco são gratuitos

• Maior adesão ao tratamento e redução do abandono

• Prevenção de complicações graves (AVC, infarto, amputações, fraturas)

• Fortalecimento da autonomia e qualidade de vida da pessoa idosa

População idosa e impacto do PFPB



A ampliação do acesso aos medicamentos para tratamento da hipertensão e 

da diabetes resultou em redução do quantitativo de internações 

hospitalares e óbitos por essas doenças

Impacto na saúde pública

Fonte: Almeida ATC, Sá EB, Vieira FS, Benevides RPS. Impacto do Programa Farmácia Popular do 

Brasil sobre a saúde de pacientes crônicos. Rev Saude Publica. 2019;53:20

O PFPB conseguiu reduzir o 

número de internações no 

SUS e de óbitos, 

respectivamente, em 27,6% 

e 8,0% ao ano, na média do 

período investigado. 

A redução das internações e 

dos óbitos por hipertensão 

foi respectivamente de 

33,7% e 8,8%, e por 

diabetes foi de 21,8% e 

7,5%, na média anual do 

período.







OBRIGADO

https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sectics/daf

gabinete.daf@saude.gov.br

(61) 3315-3361

mailto:gabinete.daf@saude.gov.br

